
Musikschule Kloten-Bassersdorf-Lufingen 

Anmeldung Instrumental- oder Gesangsunterricht  

für Kinder und Jugendliche bis zum vollendeten 20. Lebensjahr 

Adressangaben 

Name des Kindes  Vorname   

 

 weibl.   männl.  Geburtsdatum  Schulhaus  

 

Adresse ����  Telefon ����  

Mailadresse  Mobil-Nr.  

 

Name des Vaters  Vorname   
 

Name der Mutter  Vorname   

Anmeldung 

Instrument  

Lektionsdauer  

Lehrerwunsch  

Gewünschter Unterrichtsort  

Vorbildung 

Bisheriger Musikunterricht (Dauer, Instrument, Ort, Lehrperson) 

 

Motivation/Ziel 

Wodurch wurden Sie/Ihr Kind motiviert, Musikunterricht zu nehmen? 

 

 

 

Was ist ihr musikalisches Nah- oder Fernziel? 

 

 

Bemerkungen 

 

Diese Anmeldung ist verbindlich und verpflichtet zur Entrichtung der Semestergebühr bis zur fristgerechten 
Kündigung. Wir bestätigen die Schul- und Tarifordnung zur Kenntnis genommen zu haben. 

 

Ort/Datum  Unterschrift  

Bitte einsenden an: Musikschulsekretariat, Kirchgasse 7, 8302 Kloten 

..............................................................................................................................................................................  

Bitte leer lassen 

Musiklehrperson  Information MSKL  
Einteilung  Information Schüler  
mutiert    

 

  

 


